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En sjukforsikring med prevention, rehabilitering och
trygghet

Utredningens uppdrag
Utredningens uppdrag har haft tre delar:
1) att se over regelverket for ratten till sjukersiattning respektive
aktivitetsersattning vid nedsatt arbetsférmaga,

2) att underlatta arbete, studier, uppdrag med mera under tid med
sjukersittning och aktivitetsersattning samt att

3) se over regelverket for forebyggande sjukpenning och
rehabiliteringsersittning.

Sammanfattning av yttrandet
Saco har beretts mojlighet att limna synpunkter pd utredningens forslag.

Forslagen som lamnas i utredningen beror bland annat rétten till
sjukersittning, aktiviteter under tid med sjukersattning och forméner vid
rehabilitering. Utgédngspunkten for utredningen har varit att férbattra
och fortydliga reglerna, vilket utredningen till stora delar har lyckats bra
med. Saco tillstyrker darfor forslagen.

Sacos stillningstagande
Nedan foljer Sacos stillningstaganden och kommentarer pa ett urval av
utredningens forslag.



Forslag gallande ritten till sjukerséittning

Forslag (8.1): Ett forandrat Arbetsmarknadsbegreppet
- Vid provning av ritten till sjukersiattning ska bedomningen av
den forsdkrades arbetsforméga goras i forhallande till samma
arbetsmarknadsbegrepp som anvands vid provning av ratt till
sjukpenning.

Saco:s synpunkter:

Saco konstaterar att dagens regelverk for sjukersiattning resulterar i att
forsakrade i manga fall blir kvar i langa sjukskrivningar med
sjukpenning. Eftersom sjukpenning huvudsakligen ska vara en tillfillig
form av ersittning for inkomstbortfall vid tillfalligt nedsatt
arbetsformaga ar detta problematiskt.

Niar den forsdkrades arbetsformaga ar stadigvarande nedsatt och
rehabiliteringsmojligheterna utsiktslosa, sa ska individen ges ritt till en
mer stadigvarande ersittning eftersom mojligheterna att aterfa
arbetsformagan ar sma. Dagens utformning av regelverket med ett
arbetsmarknadsbegrepp som ar bredare dn det som giller vid provning
av ratt till sjukpenning innebar att Férsakringskassan allt for ofta hamnar
i slutsatsen att den forsdkrade har en arbetsformaga, vilket darfor leder
till avslag pa ansokan om sjukersiattning. Det vill siga, eftersom
arbetsmarknadsbegreppen skiljer sig at mellan ersiattningsformerna och
ar mycket bredare for sjukersiattning uppstar situationer dir personen
saknar arbetsformaga i ett normalt forekommande arbete, men samtidigt
bedoms ha arbetsformaga nar hela arbetsmarknaden beaktas.

Arbetsmarknadsbegreppet vid ansokan om sjukersittning innehéller
idag utover normalt forekommande arbeten dven anpassade arbeten,
subventionerade anstéllningar i form av I6nebidrag,
utvecklingsanstallningar, trygghetsanstillningar, sirskilt nystartsjobb
samt helt skyddade anstéllningar pa Samhall. Nagon provning av om det
rent faktiskt existerar ett sddant arbete vid beslutstillfillet eller kan
ordnas i framtiden gors inte och behover inte goras enlig praxis.
Bedomningen gors alltsd mot ett tdnkt specialanpassat arbete for
individen som man anser borde finnas men vars férankring i verkligheten
inte kontrolleras.

Detta forhallande innebar i praktiken att de 6vriga rekvisiten for ratt till
sjukersattning gillande stadigvarande nedsittning av arbetsformégan
och att rehabiliteringsmojligheterna ska vara uttomda aldrig provas.
Konsekvensen blir i stillet att den forsdkrade blir kvar i langvariga
sjukskrivningar med sjukpenning med smé eller inga mdjligheter att
atergd i arbete. Att arbetsmarknadsbegreppen skiljer sig at mellan de
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olika ersattningsformerna ar ett regelfel som blir problematiskt for
individen och som darfor behover justeras. Saco tillstryker forslaget.

Forslag (8.2): Fortydliganden av varaktighetsbegreppet
- Ett nytt varaktighetsbegrepp, "overskadlig tid” ska inforas.
Begreppet, som ersitter kriteriet “stadigvarande”, hamtas fran
tidigare forarbetsuttalanden och rattspraxis och betonar
overskadligheten i varaktighetsbedomningen.

- Vid bedomningen av om arbetsformédgan ar nedsatt under
overskadlig tid ska inte beaktas tid bortom den tidpunkt da
sjukersittning som ldngst kan utbetalas.

Saco:s synpunkter:

Det 6vergripande syftet med sjukersattningen ar att den ska bli aktuell
forst efter att andra mojligheter har uttomts for att aterfa
arbetsformagan. Det innebar att individens reducerade arbetsférméga
ska vara stadigvarande nedsatt med svaga utsikter till forbattring. Vad
som avses med stadigvarande ar inte exakt definierat i lag och
formuleringarna i forarbetena ar otydliga. Samtidigt vet vi fran
rattspraxis att funktionsnedsittningen inte behdver vara permanent,
livslang eller paga fram till pensionsaldern. Saco instimmer darfor med
utredningens bedomning om att det finns ett behov av att begreppet
fortydligas. Utredningen viljer dock att gora en semantisk justering
genom att byta namn utan att andra det materiella innehéllet. P4 kort sikt
kan det leda till problem, eftersom begreppet “stadigvarande” trotts allt
tillampats under ganska ménga ar och darfor i nagon mening kan
betraktas som inarbetat. Att inneborden ar tydlig ar dock av central
betydelse for tillampningen men ockséa for foresakringens legitimitet.

Utredningen menar att den centrala utgadngspunkten for begreppets
innebord maste vara den medicinska prognos som kan goras av halso-
och sjukvarden. Att ha ett varaktighetsbegrepp som l6per bortom vad
halso- och sjukvéarden kan gora utifran vetenskap och beprovad erfaren
maste betraktas som orimligt. Saco instammer ocksd i utredningens
bedomning att en fast 3 ars grins inte ar ett lampligt alternativ eftersom
bedomningen maste innefatta individuellt betingade faktorer och
dessutom tillaitas variera beroende pa diagnos och sjukdomens
beskaffenhet. Det méaste darfor falla pa hilso- och sjukvarden att avgora
vad som ska betraktas som overskadlig tid i det enskilda fallet. Samtidigt
maste det betraktas som naturligt att denna bedomning ska goras inom
ramen for det dldersintervall som reglerna medger att sjukerséttning kan
betalas ut. Saco tillstyrker forslaget.



Forslag (8.3): Justeringar och fortydliganden av kravet pa uttémda
rehabiliteringsmojligheter
- For ratt till sjukersidttning ska det inte finnas néagra
rehabiliteringsdtgirder som kan forvintas medfora att den
forsdkrade aterfar arbetsformagan. Vid denna bedémning ska
endast beaktas sddana rehabiliteringsatgirder diar den
forsakrade bedoms fa eller daterfa arbetsformdga fore den
tidpunkt da sjukersittning inte ldngre kan utbetalas.

- En justering ska goras av vilken niva pa arbetsformigan som
den forsikrade kan forviantas aterfa for att ansokan om
sjukersittning ska kunna avslas pa denna grund. I stillet for att
den forsikrade ska bedomas kunna &terfa ndgon
arbetsformaga ska det krivas att han eller hon far eller aterfar
arbetsformaga motsvarande det arbetsutbud han eller hon
hade fore den tidpunkt som ansokan avser for att
sjukersattning ska kunna nekas pa denna grund.

- Avseende beviskravet for bedomningen av om det finns
aterstdende rehabiliteringsmajligheter som kan ge eller aterge
den forsdkrade arbetsforméga ar det for att sjukersattning ska
kunna beviljas tillrackligt att det kan antas att det inte finns
sddana rehabiliteringsmojligheter.

Saco:s synpunkter:

Med dagens utformning av regelverket baseras avslagsbeslutet om
sjukersittning i hog grad pa arbetsmarknadskriteritet. Med utredningens
forslag om att harmonisera arbetsmarknadskriteriet pa sa sitt att
begreppet blir samma f{or ersattningsformerna sjukpenning och
sjukersittning, s& kommer rekvisitet om uttomda rehabiliterings-
mojligheter att fi ett storre utrymme i bedomningen. Utredningen
konstaterar att tillampningen av rekvisitet emellandt har brister trots att
kraven redan finns i tidigare forarbeten och rattspraxis. Att fortydliga de
krav som finns i tidigare forarbeten och rattspraxis anser Saco dr bra och
okar rattssikerheten. Men samtidigt ar det viktigt att betona att de
bedomningar som gors dr individuella. Det far aldrig vara tillrackligt att
dra generella slutsatser. Individen maéste std i centrum for de
bedomningar som leder fram till beslut.

Eftersom provningen av om en forsdkrads arbetsforméaga ar nedsatt ska
goras med utgangspunkt i den forsdkrades sjukdom och endast
medicinska faktorer far beaktas, s far inte dlder beaktas. HFD har darfor
konstateras att det inte gar att bortse fran rehabiliteringsatgarder som
leder till att en forsdkrad aterfar sin arbetsforméaga forst efter 65 ars alder
enligt nuvarande lagstiftning. Det dr forstés en helt orimlig situation som



behover justeras. Saco tillstyrker foreslagna justeringar och
fortydliganden.

Forslag (8.4): Sjukersdttning till dldre forsdkrade

- Arbetsformégan hos forsikrade som har som mest fem ar
kvar tills de uppnar den alder da de inte lingre kan fa
sjukersittning utbetald ska bedomas i forhallande till
forvarvsarbete i en siddan angiven yrkesgrupp som innehaller
arbeten som ar normalt forekommande pa arbetsmarknaden
och som den forsikrade har erfarenhet av eller annat
lampligt arbete som ar tillgangligt for den forsakrade.

- Vid bedomningen av om det finns aterstdende rehabiliterings-
mojligheter ska det bortses fran sddana insatser som syftar till
att den forsdkrade ska kunna arbeta i ett arbete som han eller
hon inte har tidigare erfarenhet av.

Saco:s synpunkter:

De problem som finns med dagens regler ar att tillimpningen far orimliga
konsekvenser i vissa fall eftersom reglerna inte tillater att hansyn tas till
individuella forhallanden i tillrackligt hog grad. Idag kan ett avslagsbeslut
fattas pa den grunden att rehabiliteringsmajligheterna inte bedoms vara
uttomda innan omskolning provats, trots att den nodvandiga
omskolningen kommer att vara avslutad forst nar det aterstér en kort tid
fore  65-arsdagen eller till och med efter forvantad
pensioneringstidpunkt. Denna problematik togs dven upp under forslag
8.3, dir vissa justeringar foreslogs.

Att sinka kraven pa omstillning genom att begriansa arbetsmarknads-
begreppet for den angivna gruppen till att endast innehilla normalt
forekommande arbeten som den forsikrade har erfarenhet av ar rimligt.
Det kommer bland annat att utesluta krav pa omfattande
omskolningsinsatser sent i arbetslivet. Sjukforsdkringen ska inte vara en
yrkesforsakring, men det maste finnas utrymme att ta viss hansyn till den
som har ett langt arbetsliv i ett visst yrke bakom sig. Om det finns en
rimlig partiell arbetsformaga i det befintliga yrket kan det vara direkt
olampligt att krava att personen i stillet for att arbeta kvar stéller sig till
forfogande for ett arbete som kanske inte finns tillgdngligt. Att frimja
mojligheterna for individen att vara kvar i arbetslivet lingre tid maste
vara utgangspunkten. Orimliga krav pd omstillning maste darfor
undvikas, vilket dar huvudsyftet med forslaget. Dessutom ar det hogst
rimligt att individens arbetsformaga provas mot arbeten som det ar
realistiskt att den forsdkrade faktiskt kan fa, vilket ytterligare motiverar
forslaget. Om det inte skulle vara utgangspunkten leder avslaget bara till
att individen lamnar arbetskraften i fortid och tvingas borja ta ut sin
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inkomst- och tjanstepension i fortid for att klara sin forsorjning och far
didrmed en lag pension livet ut. Det kan knappast betraktas som en vil
avvagd 16sning.

Information om vilka yrken individen har erfarenheter av maste givetvis
den forsakrade redovisa och styrka. I det avseendet anser utredningen att
arbeten den forsdkrade haft upp till 15 ar innan tidpunkten for
provningen ska beaktas. Det ar en rimlig tidsrymd. Saco anser samtidigt
att tidsrymden bor kodifieras i lag. Det kommer att gora regeln enklare
for den forsiakrade och det behdver inte uppsta oklarheter om vad som
giller for den som ska tillampa regeln.

Forslaget ska huvudsakligen fungera som en ventil som forhindrar
orimliga utfall pa grund av att individen niarmar sig en viss tidpunkt i
livet. Det betyder inte att &lder ska betraktas som en sjukdom.
Omstillningskravet finns fortfarande kvar, men kraven kommer att
uppfattas som mer rimliga. Det finns en alder nar ménga av tradition
valjer att ga i pension. Dessutom kommer en riktalder for detta att inforas
2027. Den tidsgriansen behover beaktas for att undvika orimliga utfall i
sjukforsakringen. Saco tillstyrker forslaget.

Forslag gillande arbete, studier, uppdra med
mera under tid med sjukersittning

Forslag (16.1.1): Fribelopp vid arbete enligt reglerna for steglos
avrdkning
- Fribeloppen vid arbete enligt reglerna for steglos avrakning ska
baseras pa inkomstbasbeloppet.

Saco:s synpunkter:

Forsakrade som beviljades sjukersattning enligt reglerna som géllde fore
1juli 2008 omfattas av reglerna for steglosavrakning och kan
forvarvsarbeta, studera, arbeta ideellt med mera utan att det paverkar
ratten till sjukersittning. Det far ske for inkomster upp till ett visst
fribelopp. Det fribeloppet ar enligt dagens regler vardesakrat genom att
arligen riaknas upp med prisbasbeloppet. Forslaget innebar att
fribeloppet i stillet raknas upp baserat pa inkomstbasbeloppet, som foljer
den allmanna loneutvecklingen over tid. Eftersom inkomstbasbeloppet ar
storre dn prisbasbeloppet innebar det samtidigt en h6jning med drygt 40
procent. Utredningen konstaterar att manga som valjer att arbeta enligt
reglerna for steglos avrakning har inkomster som inte Gverstiger det
aktuella fribeloppet. Att byta index for att pa sa satt 6ka de ekonomiska
incitamenten for den forsiakrade att arbeta i hogre omfattning framjar
arbetslinjen. Saco tillstryker forslaget.
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Forslag (16.2.1): Flexiblare mdgjligheter till arbete med vilande
sjukersdttning
- Flexiblare mgjligheter till arbete med vilande sjukersittning
och aktivitetsersiattning ska inforas: Vilandeforklaring av
ersattningen ska kunna ske steglost. Minsta mojliga period som
ersdttningen ska kunna forklaras vilande ska vara en timme per
kalendermanad.

Saco:s synpunkter:

Forsakrade som har beviljats sjukersittning enligt reglerna som giller
fran och med den 1 juli 2008 har mdgjlighet att arbeta med vilande
sjukersittning. Utredningen konstaterar att fa forsdkrade viljer att
anvanda sig av den mojligheten. En naturlig forklaring till det ar att
gruppen som idag erbjuds sjukersittning har en lag restarbetsformaga
som i liten grad forbattras 6ver tid och att mojligheten att ha ersiattningen
vilande under tid med arbete darfor i realiteten saknar relevans.
Dessutom ar det av allt att doma svart att hitta arbeten som passar den
aktuella gruppen. Saco ér dock positivt instilld till att reglerna gors
mer flexibla, vilket av allt att doma framjar mgjligheterna till arbete for
den aktuella gruppen. Dessutom kommer forslaget om ett forandrat
arbetsmarknadsbegrepp innebéra att inflodet kommer att 6ka i viss grad,
vilket skulle kunna innebir att restarbetsformégan i gruppen oOkar i
nagon omfattning.

Forslag (16.2.2): Partiellt vilande sjukersdttning vid studier
- Det ska vara mgjligt att ha sjukersittning partiellt
vilandeforklarad under tid med studier: Vid studier ska
ersattningen forklaras vilande i en omfattning som motsvarar
den omfattning i vilken studierna bedrivs, dock med vilande
ersittning pa nagon av nivderna hel, tre fjairdedelar, halv eller
en fjardedel.

Saco:s synpunkter:

Utredningen konstaterar att det dr mycket fa forsakrade som beviljats
sjukersittning som ocksa anvander sig av mojligheten att fa forménen
vilandeforklarad for studier. Enligt dagens system ar det inte majligt att
ha sin ersattning partiellt vilande vid studier 4ven nar den enskilde avser
att studera pa deltid. Det forefaller vara en begrinsande omsténdighet
som minskar intresset for sjuka med stadigvarande nedsittning av
arbetsformagan och uttomda rehabiliteringsmojligheter fran att studera.
Det ar uppenbart att dagens regelverk motverkar den forsikrades
mojligheter att studera.

Men aven studier pa deltid (50%) kan vara pafrestande for en person som

beviljats sjukersattning pa heltid. Det ar darfor bra att den vilande
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ersiattningen mojliggors pa lagre nivaer. Men studiemedelssystemet som
vi har idag ger inte ratt till studiemedel for lagre omfattning an 50
procent. Frigan uppstdr dd& hur den vilande ersattningen ska
kompenseras om individen viljer att studera? Utredningen konstaterar
att nagon kompensation inte ska ske, med motiveringen att det liggande
forslaget innebar formanligare regler an de som giller idag. Saco anser
dock att intressepotentialen for studier huvudsakligen finnas for lagre
former av studietakt. Saco har darfor sméa forhoppningar om att forslaget
ska leda till att betydligt fler viljer att studera. Saco tillstyrker trots
det forslaget.

Forslag (16.2.3): Ataganden av ideell karaktir under tid med
sjukersattning
- Ideellt arbete, fritidsverksamhet eller andra ataganden av ideell
karaktar ska inte paverka ratten till sjukersiattning om det inte
innebar att den forsdkrade wuppvisar arbetsformaga
motsvarande forviarvsarbete i en sddan angiven yrkesgrupp
som innehéller arbeten som ar normalt forekommande pa
arbetsmarknaden eller annat lampligt arbete som ar tillgangligt
for den forsakrade.

- En forsidkrad ska dock alltid ha ratt att dgna sig at sysslor i form
av ideellt arbete eller andra ataganden av ideell karaktar, sa
lange omfattningen sammantaget understiger tio timmar i
veckan samt inte ger inkomst. I dessa fall ska ndgon bedomning
av uppvisad arbetsformaga inte goras.

Saco:s synpunkter:

Det befintliga regelverket ar svart att 6verblicka och behover vara tydligt
sd att de som har beviljats formanerna vet vilka forutsiattningar som
giller. Det maste betraktas som en rimlig utgangspunkt eftersom
fritidsverksamheter eller olika typer av ideella arbeten generellt sett ar
hilsofrimjande for individen. Det maste finnas modjligheter till en
meningsfull fritid och hinder som motverkar det maste sa lang det ar
mojligt undanrgjas.

Forslaget innebar att det kommer att ges ett nigot storre utrymme for
forsiakrade att forbattras i sin arbetsforméaga utan att fa sin ratt till
sjukersittning omprovad. Saco tillstyrker forslaget.



Forslag (16.4.1): Forutsdttningar for arbetstidens forldggning vid
partiell sjukersdttning
- En forsdkrad som har nedsatt arbetsforméaga och ar beviljad
partiell sjukersiattning ska kunna forligga sin arbetstid
flexibelt, dvs. pd annat sidtt utan lika stor reducering av
arbetstiden varje dag, utan att denna forlaggning medfor att
ersiattningen ska omprovas. En sddan forliggning av
arbetstiden ska kunna goras sa lange denna inte medfor en risk
for forsamring av den forsakrades sjukdom eller arbetsformaga
och med utgéngspunkt i de individuella férhallandena.

- Forlaggningen ska ske under en begriansad bedomningsperiod
om som mest en manad. En forldggning som uppfyller dessa
forutsattningar ska kunna goras utan begransning i tid.

Saco:s synpunkter:

Utredningen ska enligt direktiven lamna forslag som gor att de
forsiakrades arbetsformaga tillvaratas och att mojligheterna att delta i
samhaillslivet underlittas. Det bor darfor vid partiell sjukersittning vara
mojligt att forlagga arbetstiden pa ett sddant sitt att arbetsformagan
framjas.

Kravet pa att arbetstidsforlaggningen ska vara medicinskt motiverad kan
medfora att forsdkrades mojligheter att arbeta inte kan tas tillvara till
fullo och orsakar problem, exempelvis risk for aterkrav. Saco anser darfor
att det finns goda skal som talar for att arbetstidsforlaggningen inte ska
behova fordelas lika varje arbetsdag under den tid som en forsdkrad har
partiell sjukersattning. Speciellt med tanke pa att sjukersittningen inte
ar en dag-for-dag-ersattning utan ar en manatlig forman. Det handlar om
mojligheten for den enskilde att tillsammans med arbetsgivaren lagga
upp arbetet som bist fraimjar verksamheten, sa vil som den forsikrades
halsa. Utgangspunkten maste vara att ta tillvara den arbetsforméaga som
den forsidkrade har kvar. Saco tillstyrker forslaget.



Forslag gallande formaner vid rehabilitering

Forslag (22.1.1): Steglos ersdttning for inkomstforlust
- Rehabiliteringspenning ska beviljas steglost for
inkomstforlust ~ motsvarande  den  tidsdtgdng  som
rehabiliteringsatgarden tar i ansprak.

- For att rehabiliteringspenning ska kunna beviljas kravs att en
forsakrad har nedsatt arbetsformaga med minst en fjardedel.
For insatser som overstiger 25 procent ska ersattningen vara
steglds, motsvarande tidsatgédngen for rehabiliteringsinsatsen.

- I det fall en person samtidigt har ratt till bade
rehabiliteringspenning och sjukpenning ska den forsakrade
endast beviljas rehabiliteringspenning. Ersattningen ska i sa
fall motsvara den totala omfattningen av den forsdkrades
nedsatta arbetsformaga.

Saco:s synpunkter:

En forsakrad har ratt till ersattning i form av rehabiliteringspenning for
den inkomstférlust han eller hon gor till foljd av att delta i
arbetslivsinriktad  rehabilitering. Denna ersdttning ska enligt
utredningens forslag vara steglos. Det innebar att ersiattningen inte ar
bunden till kvartiler, som &r fallet for dagens rehabiliteringspenning,
utan att det ar den faktiska inkomstférlusten som ersitts.

Genom att rehabiliteringspenning kan beviljas steglost fran 25 procent
ersittning och uppéat, kan den forsikrade trappa upp atergéngen till
arbete i en steglos omfattning vartefter personen far forbattrad
arbetsformaga. Eftersom dagens ersédttningsnivaer pa kvartiler kvarstar
som alternativ, innebdr forslaget en okad flexibilitet i ersidttningens
utformning. Saco tillstyrker forslaget.

Forslag (22.1.2): Rehabiliteringsersdttningens koppling till
rehabiliteringskedjan
- Dagar med rehabiliteringspenning ingar i rehabiliterings-
kedjan men arbetsformagan ska inte bedémas mot de
fasta tidsgranserna i kedjan.

- Vid provning av ratt till sjukpenning efter en avslutad period
med rehabiliteringspenning ska en forsidkrads arbetsforméga
bedomas mot det arbetsmarknadsbegrepp som giller den vid
den tidpunkten aktuella dagen i rehabiliteringskedjan.
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Saco:s synpunkter:

De som ar i behov av rehabilitering saknar idag ett skydd i den praktiska
tillampningen. Det skydd som finns (SFB 27 kap. 50 §) anvinds inte av
Forsdkringskassan pa grund av att lagen ar otydligt formulerad, saknar
forklaring i forarbeten och ar inte provad i hogre instans. Det finns darfor
ett stort behov av att detta skydd forstarks och fortydligas.

Kopplingen mellan rehabiliteringspenningen och rehabiliteringskedjans
tidsgranser har visat sig vara ett stort problem for mojligheten till tidiga
rehabiliteringsinsatser och modjligheten att fullfélja rehabiliteringen.
Problembilden beskrevs tydligt i utredningen En begriplig och trygg
sjukforsdkring med plats for rehabilitering (SOU 2020:6), vilket
regeringen dven tog fasta pa i en extra dndringsbudget for 2021 (Prop.
2020/21:78). Saco anser att forslaget ar mycket viktigt och nodvandigt
for att majliggora en mer flexibel rehabiliteringskedja som i okad grad
leder till mojligheten att rehabiliteras tillbaka i ordinarie arbete med god
hilsa. Saco tillstyrker forslagen.

Forslag (22.1.5): Handldaggnings- och beslutsprocessen vid
rehabiliteringsersdttning
- Den befintliga lagregleringen om att Forsdkringskassan i
samrad med den forsdkrade ska se till att den forsdkrades
behov av rehabilitering snarast klarlaggs kompletteras med
krav pa att den forsidkrades rehabiliteringsbehov ska vara
klarlagt senast dag 60 i sjukperioden, om det inte ar
uppenbart obehovligt.

- Bedoms den forsakrade inte ha behov av rehabilitering vid
klarlaggandet senast dag 60 ska det fortlopande under den fort-
satta sjukperioden f6ljas upp om ett sddant behov uppstar.

Saco:s synpunkter:

Att faststilla en tidpunkt nir rehabiliteringsbehovet senast ska klarlaggas
ar mycket viktigt och kommer att paverka Forsakringskassans
tillAmpning av samordningsansvaret i ratt riktning. Att forslaget
anknyter till det tidskrav arbetsgivarens har for att ta stillning till om en
plan for atergang i arbete ska tas fram ar ocksa bra. Det borde leda till att
arbetsgivare och Forsakringskassan naturligt mots tillsammans med den
forsakrade (och ldkare) for att ta fram en rehabiliteringsplan.

Under senare ar har Forsakringskassans fokus pa sjukforsakringen som
en omstillningsforsakring 6kat och blivit mer strikt i bedomningen att
den sjukskrivne ska stdlla om till annat arbete hos annan arbetsgivare.
Det har gjort att avstimningsmotena, som i realiteten ska betraktas som
rehabiliteringsmoten, har blivit firre och kommit allt senare i sjukfallet.
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Saco beskriver i en rapport fran 2021 att det genomsnittliga antalet dagar
till det forsta avstimningsmotet 1ag pa over 450 dagar under 2020.!
Orsaken var att Forsakringskassan ansag att motena var ineffektiva, dyra
och hade ett for stort fokus pa atergang hos ordinarie arbetsgivare.
Genom att i hogre grad anvianda avstimningsméten pa langre sjukfall
l6ste Forsakringskassan de upplevda problemen.

Dessutom har den arbetslivsinriktade rehabiliteringen i form av
arbetstraning beviljats i allt mindre omfattning och satts in senare i
sjukfallet. Orsaken anknyter till det okade fokuset p& omstillning.
Forsakringskassans rattsavdelning lyckades landa i slutsatsen att
arbetstraning i ordinarie arbete inte ar en &dndamaAlsenlig metod.
Argumentet var att arbetstrining varken har nagon péverkan pa
individens medicinska forutsattningar eller arbetets krav, vilket i sin tur
leder till slutsatsen att arbetstraning i ordinarie arbete inte leder till att
individen aterfar sin arbetsférméaga (SOU 2020:6). Med ett krav pa att
rehabiliteringsinsatser ska vara effektiva leder slutsatsen till att farre
beviljas rehabiliteringspenning for arbetstraning. Detta forhédllande ar
givetvis djupt problematiskt och ohéillbart i ett lige nir arbetsgivarna
efterfrdigar och 4r i behov av béde avstdmningsmoten
(rehabiliteringsmoten) och arbetslivsinriktad rehabilitering i form av
arbetstraning i allt hogre grad. Att infora en tidsgrdns for néar
rehabiliteringsbehovet senast ska faststillas kommer att stidrka
rehabiliteringens stillning i Forsdakringskassans samordningsuppdrag.
Saco tillstyrker forslaget.

Sveriges akademikers centralorganisation

Med vanliga hilsningar
Lena Granqvist Thomas Andrén
Samhallspolitisk chef Vilfardsekonom

1 Andrén, T. (2021), "For frisk for Forsakringskassan men for sjuk for att jobba
— Tidiga rehabiliteringsinsatser for en héllbar dterging i ordinarie arbete”,
Rapport, Saco.
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